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Celem badania, ktore objelo 132 mliodziezy licealnej (71 chiopcow, 61
dziewczqt) w wieku 16-20 lat, byta ocena sposobu zywienia, w tym struktury
diety, a takze wiedzy zywieniowej, aktywnosci fizycznej oraz zachowan,
wskazujqcych na ryzyko wystqpienia zaburzen odzywiania. Wyniki badan
wykazaly szereg nieprawidlowosci w diecie, ktora odbiegata w duzym stopniu od
diety zrownowazonej, zalecanej do prewencji chorob dieto-zaleznych. Aktywnosé
fizyczna byla duzo mniejsza w grupie dziewczqt niz u chlopcow. Nadwaga
wystepowata w jednakowym stopniu u obu plci, ale ryzyko wystqpienia zaburzen
odzywiania byto wieksze u dziewczqt niz u chlopcow.

Hasta kluczowe: sposob zywienia, stan odzywienia, zaburzenia odzywiania,
aktywnos¢ fizyczna
Key words: nutritional habits, nutritional status, eating disorders, physical activity

Wzrost 1 rozwoj oraz stan zdrowia, sprawnos$¢ fizyczna i intelektualna, a
takze samopoczucie, w duzym stopniu zaleza od sposobu zywienia oraz stanu
odzywienia organizmu. Niedostateczne spozycie sktadnikéw pokarmowych jest
powodem wystgpowania wielu zaburzen metabolicznych i rozwoju choréb na tle
niedoboru okreslonych sktadnikow odzywczych, natomiast nadmierne spozycie
makrosktadnikéw pokarmowych, szczegolnie tluszczu i weglowodandw prostych
jest przyczyna przyrostu masy ciata, a takze cukrzycy typu 2, chorob uktadu ser-
cowo-naczyniowego (1-3).

Przedziat wiekowy od 16 do 20 roku zycia - to okres konczacego sig, ale in-
tensywnego jeszcze wzrostu, rozwoju i dojrzewania mtodego organizmu. Sposob
zywienia utrwalony w dziecinstwie i wczesnej mtodosci, ma odlegle konsekwencje
w pOzniejszym etapie zycia. Istnieje $cista zalezno$¢ migdzy zywieniem a rozwojem
i odpornoscia organizmu oraz dlugoscia zycia cztowieka. Od niego zalezy rowniez
wystegpowanie wielu choroéb cywilizacyjnych np. nadcisnienia tgtniczego, chordb
nowotworowych, choréb uktadu migsniowo-szkieletowego (4-6). W zwiazku z
powyzszym, celem pracy byla ocena sposobu zywienia, w tym struktury diety, a
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takze wiedzy zywieniowej, aktywnosci fizycznej oraz zachowan, wskazujacych na
ryzyko wystapienia zaburzen odzywiania u mtodziezy w wieku od 16 do 20 lat.

CEL I ZAKRES PRACY

Celem badania byla ocena sposobu zywienia, w tym struktury diety, a takze
wiedzy zywieniowej, aktywnosci fizycznej oraz zachowan, wskazujacych na ryzyko
wystapienia zaburzen odzywiania u mtodziezy w wieku od 16 do 20 lat z Zespotu
Szkét Nr 24 im. prof. Stefana Bryly w Warszawie.

Zakres pracy obejmowal: oceng sposobu zywienia przy wykorzystaniu oceny
sposobu zywienia wedlug punktacji ogolnej, oceny struktury dobowej racji
pokarmowej wg punktacji ogdlnej oraz wedtug Starzynskiej (7), oceng wiedzy
zywieniowej wedlug punktacji ogodlnej, oceny aktywnosci fizycznej wedlug
punktacji ogblnej oraz oceng ryzyka wystapienia zaburzen odzywiania si¢ przy
uzyciu punktacji ogdlnej i oceng stanu odzywienia wedhug wskaznika BMI.

MATERIAL I METODY

Badania wykonano w roku szkolnym 2005/2006 u 132 (71 chiopcow i 61
dziewczat) mtodziezy licealnej w wieku 16-20 lat. Do badania wykorzystano metode
sondazu diagnostycznego, w obrgbie ktérej zastosowano technike ankietowa. W
badaniu wykorzystano autorski kwestionariusz ankiety. Dobdr uczniow do badania
byl losowy, a odpowiedzi udzielono anonimowo.

Oceng sposobu zywienia przeprowadzono na podstawie odpowiedzi na 12 pytan
dla dziewczat i chlopcow, ocenianych wedlug punktacji ogolnej. Maksymalnie
mozna bylo uzyska¢ 140 punktéw. Przyjeto, ze nieprawidtowy sposdb zywienia
wystepuje wtedy, gdy za odpowiedzi na pytania tego dziatu Respondent uzyskat
ponizej 70 punktéw (warto$¢ mediany).

Oceny struktury dobowej racji pokarmowej dokonano na podstawie odpowiedzi
na 9 pytan dla dziewczat i chtopcéw, ocenianych wedlug punktacji ogolnej.
Maksymalnie mozna byto uzyska¢ 60 punktow. Przyjgto, ze nieprawidlowa struktura
dobowej racji pokarmowej wystgpuje wtedy, gdy za odpowiedzi na pytania tego
dziatu Respondent uzyskat ponizej 30 punktow (warto$¢ mediany).

W celu bardziej precyzyjnej oceny struktury dobowej racji pokarmowej, postuzono
si¢ 6 pytaniami dla dziewczyn i chtopcow wedtug Starzynskiej (7), zgodnie z
metoda punktowa Autorki. Maksymalnie mozna byto uzyska¢ 30 punktdéw. Przyjeto,
ze nieprawidtowo zestawiaja dobowa racj¢ pokarmowa, ci Respondenci, ktorzy za
odpowiedzi na pytania tego dzialu uzyskali ponizej 12 punktdw.

Do oceny aktywnosci fizycznej postuzyty odpowiedzi na 3 pytania dla dziewczyn
i chtopcow, ktére oceniano wedtug punktacji ogoélnej. Maksymalnie mozna byto
uzyska¢ 100 punktow. Przyjeto, ze mata aktywnos$¢ fizyczna wystepuje wtedy,
gdy za odpowiedzi na pytania tego dziatu Respondent uzyskatl ponizej 50 punktow
(warto$¢ mediany).
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Wskaznik BMI mlodziezy obliczano wedlug siatki centylowej. Oceny ryzyka
wystapienia zaburzen odzywiania dokonano oddzielnie w grupie dziewczat i
chlopcow. Dla dziewczat przygotowano 23 pytania, ktorych odpowiedzi oceniano
wedlug punktacji ogélnej. Maksymalnie mozna byto uzyska¢ 280 punktoéw. Przyjgto,
ze zwigkszone prawdopodobienstwo wystapienia zaburzen odzywiania wystepuje
wtedy, gdy za odpowiedzi na pytania tego dziatlu Respondentka uzyskata ponizej
190 punktow (warto$¢ mediany).

U chiopcow oceny ryzyka wystapienia zaburzen odzywiania dokonano na
podstawie odpowiedzina 9 pytan ocenianych wedtug punktacji ogélnej. Maksymalnie
mozna byto uzyska¢ 90 punktéw. Przyjeto, ze zwigkszone prawdopodobienstwo
wystapienia zaburzen odzywiania wystepuje wtedy, gdy za odpowiedzi na pytania
tego dziatu Respondent uzyskat ponizej 70 punktow (warto$¢ mediany).

Wyniki przeanalizowano na podstawie obliczen w arkuszu kalkulacyjnym Excel
(pakietu programowego Microsoft Office) oraz w programie Statgraphics Plus 5.1.

WYNIKI I ICH OMOWIENIE

W ocenie sposobu zywienia przyjeto poziomy: prawidlowy, dostateczny i
nieprawidlowy. Za graniczna warto$¢ punktacji, réznicujaca sposob zywienia
prawidtowy od dostatecznego przyjeto warto$¢ mediany, ktora w grupie dziewczat
osiagnela 70 punktéw, a w grupie chtopcow 80 punktow. Analiza wynikéw wykazala,
ze sposob zywienia dziewczat i chlopcodw nie roznit si¢ istotnie. Nieprawidlowy
sposob zywienia stwierdzono u 51% dziewczat oraz u 35% chlopcow. Za graniczna
warto$¢ punktacji, réznicujaca strukture diety dostateczna od nieprawidiowe;j
przyjeto wartosci mediany, w grupie dziewczat 32 punkty, a w grupie chlopcéw
35 punktow. W ocenie struktury dobowej racji pokarmowej przyjeto poziomy:
prawidtowy, dostateczny i nieprawidlowy. Analiza wynikow dotyczaca struktury
diety wykazata, ze odsetek respondentow zestawiajacy swoje racje nieprawidtowo
to 44% dziewczat 1 35% chlopcow.

Tabela 1.Wyniki punktowej oceny odpowiedzi udzielonych przez ogél respondentow

. Struktura | Stuktura | oz | Aktyw-
Sposob diet diety we- Lo o
Charakterystyka zywienia ety diug Sta- | ZYWienio- | nosc
statystyczna ogolnie rzynskiej wa fizyczna
140* 60* 30* 130* 100*
Srednia arytmetyczna 76 32 15 68 62
+SD 20 10 5 19 29
minimum 30 7 5 0 0
maximum 120 50 26 113 100

* liczba punktow, ktérg mozna byto uzyska¢ maksymalnie

W ocenie struktury dobowej racji pokarmowej przyj¢to cztery poziomy:
prawidtowy, dostateczny, nieprawidtowy (duze btedy) i zty (nie nadawal si¢ do
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poprawienia). Dos$¢ precyzyjna ocena struktury calodobowych racji pokarmowych
wedlug Starzynskiej (7) wykazata, ze ponad potowa dziewczat i chtopcow zestawita
swoje racje pokarmowe zle, gdzie jadlospis nie nadawat si¢ do poprawienia
(59% dziewczat i 55% chlopcow). Odsetek dziewczat, ktérych catodobowa racje
pokarmowa mozna byto uznaé, jako nieprawidlowa, z duza iloscia btedow, to 31%
dziewczat i 31% chlopcow. Natomiast dostateczne zestawienie racji pokarmowej
wyniosto 10% u dziewczat i u chlopcow 14%. Prawidtowego zestawienia
catodobowej racji pokarmowej nie odnotowano. Wyniki tych badan sa rozbiezne
z danymi uzyskanymi przez Huka-Wieliczuka (8) i Komosinskiej 1 wsp. (9), ktorzy
stwierdzili istotna roznicg miedzy sposobem zywienia dziewczat i chlopcow.
Wykazali wigksze preferencje na zywno$¢ typu fast-food oraz slodzone napoje
orzezwiajace wsrod chtopcoéw, a mniej wsrod dziewczat.

W ocenie wiedzy zywieniowe] przyjeto poziomy: bardzo dobry, dobry,
dostateczny, niedostateczny. Analiza wynikow dotyczacych wiedzy zywieniowej
badanej populacji wykazata réznice miedzy populacja dziewczyn i chlopcow.
Odsetek o0sob, ktorych wiedze zywieniowa uznano, jako niedostateczna wykazano u
54% dziewczat i 28% chtopcow.

Zasob wiedzy zywieniowej byt istotnie wigkszy u chtopcow niz u dziewczat.
Natomiast tylko 18% dziewczat i niemalze dwukrotnie wigcej badanych chtopcow
(31%), wykazywato bardzo dobry i dobry poziom wiedzy zywieniowej. Dziewczgta
charakteryzowaty si¢ znacznie mniejsza wiedza dotyczaca zagadnien zywieniowych
niz chlopcy. Jest to wynik zaskakujacy, bowiem mozna przypuszczac, ze
dziewczgta naturalnie znacznie wcze$niej zaczynaja interesowac si¢ zasadami
racjonalnego zywienia, ale i swoja sylwetka, dazeniem do idealu bycia szczuptym.
Mozna przypuszczaé, ze dziewczgta w tym wieku sa bardziej zainteresowane
swoja sylwetka, poswigcaja, zatem wigcej czasu na lekture artykutow z tego
zakresu w prasie codziennej. Nie majac podstawowych wiadomos$ci dotyczacych
prawidlowego zywienia, przyjmuja wiele znalezionych wiadomosci bezkrytycznie,
traktujac je jako prawdziwe, gdzie w rzeczywisto$ci sa one sprzeczne z zasadami
racjonalnego zywienia. W badaniu Jezewskiej—Zychowicz (10) wérod dziewczat w
wieku 15-18 lat z Nowego Sacza, wykazano niski poziom wiedzy zywieniowe;j.
Zaledwie 14,5% Respondentek miato wyzszy i bardzo dobry poziom znajomosci
zagadnien zywieniowych. Podobne wyniki uzyskali Ko#ajtis—Dotowy i Weber
(11) w badaniu wsrod 448 ucznidow w wieku 10-13 lat z Warszawy i Sochaczewa.
Wykazano, ze tylko 1/3 cz¢$¢ badanej grupy udzielita poprawnych odpowiedzi z
zakresu zasad prawidtowego zywienia, zatem poziom wiedzy zywieniowej uczniow
ogdtem byl relatywnie niski (niewystarczajacy). Chalcarz i Radzimirska—Graczyk
(12) w badaniu ankietowym wsréd 141 osobowej grupy dzieci i mtodziezy z klas
sportowych szkoty podstawowej i gimnazjum (brak doktadnego wieku ucznidéw),
uprawiajacych szermierk¢ w Poznaniu stwierdzili, iz dziewczgta bardziej niz
chtopcy interesowaly si¢ wiedza zywieniowa.

Szczegdtowa analiza wynikow niniejszego badania, nie potwierdzita
wystepowania zalezno$ci miedzy struktura dziennej racji pokarmowej i poziomem
wiedzy z zakresu zywienia, gdyz wartos¢ byta P =0,3465, a wspotczynnik korelacji
wyniost - 0,083. Natomiast wyniki badan Jezewskiej-Zychowicz (10), Chalcarza
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i Radzimirskiej—Graczyk (12), Kottajtis—Dolowy i Weber (11) wskazaly zalezno$c
sposobu zywienia od wiedzy zywieniowe;.

W niniejszym badaniu mlodziez okreslita, ze odzywia si¢ prawidlowo - w
46,5% wsrod chlopcow i 62,3% wsrod dziewczat. W rzeczywistosci wykazano,
iz prawidlowo odzywialo si¢ zaledwie 4% chilopcow i 3% dziewczat. Jako
dostateczne odzywianie, stwierdzono u 61% chlopcow i 46% dziewczat. Zatem,
mozna powiedzie¢, ze samoocena sposobu odzywiania nie jest potwierdzeniem
oceny rzeczywistej. W badaniu Frqczek (13) wsrod uczniow klas maturalnych w
Nowym Saczu, wigkszos¢ ankietowanej mlodziezy uznalo swoj sposob odzywiania
za prawidlowy. Niestety opinie te nie znalazly potwierdzenia w oszacowanym,
procentowym udziale prawidtowych odpowiedzi wsrod wszystkich deklarowanych
zachowan zywieniowych, ktory wynosit tylko 50%.

W niniejszym badaniu wykazano réznice w aktywnosci fizyczne] migdzy
dziewczetami 1 chlopcami. Stwierdzono mniejsza aktywno$¢ fizyczna u dziewczat w
poréwnaniu do chtopcow. Mata aktywnos$¢ fizyczna wykazano u prawie trzykrotnie
wigkszego odsetka badanych dziewczat niz chltopcow. Mata aktywno$é fizyczna
wystepowala u 52% dziewczyn i 15% chtopcéw, natomiast duza u 60% chtopcow i
28% dziewczat.

Tabela 2. Podziat populacji badanej na grupy w zaleznosci od wartosci BMI

Ple¢ Cnh':giy dZI:vlcgny

BMI liczba osdb % liczba os6b %
<20 25 35 27 44
20-25 36 51 25 41
> 25 10 14 9 15

Analiza wynikow niniejszego badania, wykazata brak istotnych réznic miedzy
dziewczetami i chlopcami w odniesieniu do danych antropometrycznych. Niedowage
stwierdzono u 35% chtopcow 1 44% dziewczat, nadmierna maseg ciata wykazano u
14% chlopcow i 15% dziewczat, a w normie u 51% chtopcéw i1 41% dziewczat. Ptec
nie wplyngta na warto$¢ wskaznika BMI. W badaniu Szponara iwsp. (14) stwierdzono
w grupie chtopcow w wieku 10-14 lat o najwyzsza zmienno$¢ wskaznika BMI. U
dziewczat poczawszy od 15 roku zycia nie odnotowano znaczacych zmian $redniej
warto$ci BMI. W badaniu przeprowadzonym przez Soche i Soche (15) stwierdzono,
ze w Polsce nadmierna masa ciata wystepuje u okoto 15% ogoétu dzieci i mlodziezy
w wieku szkolnym, w tym u 5% stwierdzono otytosc¢.

Analiza wynikow niniejszego badania wykazata istotna r6znicg w ocenie ryzyka
wystapienia zaburzen odzywiania migdzy populacja dziewczyn i chlopcow.
Stwierdzono, ze dziewczyny wykazaty wigksza podatnos$¢ na wystapienie zaburzen
odzywiania (43%) niz chtopcy (24%). Orwid i Pietruszewski (16) w badaniu wsrod
dziewczati mtodych dziewczyn miedzy 13 a 20 rokiem zycia stwierdzili, ze sa w
95% ofiarami zaburzen jedzenia, a nasilenie zachorowan przypada na 17-18 rok
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zycia. Badania epidemiologiczne wskazuja, ze czgstos¢ wystegpowania zaburzen
odzywiania w Polsce jest zblizona do krajow zachodnich. Wykazano, ze wsrod
dziewczat w wieku 13-18 lat 28,6% stosuje rygorystyczna dietg, natomiast u 2%
wystepuje zaburzenia jedzenia (17).

WNIOSKI

Dieta badanej mtodziezy znacznie odbiegata si¢ od diety zrownowazonej zalecanej
dla prewencji chorob dieto-zaleznych

Sposdb zywienia obu pici nie r6znit si¢ istotnie statystycznie

Grupa dziewczat charakteryzowata duzo mniejsza aktywnoscia fizyczna niz grupa
chlopcow

Niedowaga wystgpowata w jednakowym stopniu u obu pici, ale ryzyko wystapienia
zaburzen odzywiania byto wigksze u dziewczat niz u chtopcow

Sa’eed Halilu Bawa, M. Tolubinska,
J. Myszkowska-Ryciak, A. Harton, D. Gajewska

ASSESSMENT OF NUTRITIONAL HABITS AS WELL AS RISK FOR THE DEVELOPMENT OF
EATING DISORDERS IN SECONDARY SCHOOL STUDENTS AGED 16-20 YEARS

Summary

The aim of the study was to assess nutritional habits and risk for the development of eating disorders in
secondary school students aged 16-20 years. The research was carried out in 132 students (61 girls, 71
boys) in the years 2005 and 2006.

Statistical analysis did not reveal any significant differences in nutritional habits between the 2 genders.
Inappropriate nutritional habits were found in 51% girls and 35% boys. Analysis of the diet structure
showed that 44% of girls and 35% of boys did not compose properly their daily food rations. Assessment
of the structure of daily food rations according to Starzynska demonstrated that they were unbalanced
among 59% girls and 55% boys. 31% of both girls and boys composed their daily food rations with
numerous mistakes and only 14% of girls and 14% of boys were able to construct a healthy balanced
diet. No statistical differences were found in nutritional status of both genders. 44% of girls and 35% of
girls were characterized with BMI below 20. The percentage of girls and boys with minimal risk for the
development of eating disorders was 57% and 76%, respectively.
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